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ABSTRAK 
Pelayanan keperawatan kesehatan pada rumah sakit merupakan salah satu pelayanan yang 
sangat penting dan berorientasi pada tujuan yang berfokus pada penerapan asuhan keperawatan yang 
berkualitas. Adapun tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara variabel 
kepemimpinan, pelatihan, rekan kerja, kondisi kerja, pengakuan, dan sistem imbalan dengan kinerja 
perawat di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makassar.Jenis penelitian ini adalah 
survei dengan pendekatan deskriptif kuantitatif. Jumlah populasi 215 orang dan sampel sebanyak 68 
orang. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa responden yang memiliki kinerja cukup sebanyak 
88,2% den responden yang memiliki kinerja kurang sebanyak 11,8%. Terdapat hubungan antara 
kepemimpinan (p=0,000); pelatihan (p=0,000); rekan kerja (p=0,000); kondisi kerja (p=0,000); 
pengakuan (p=0,000); sistem imbalan (p=0,000) terhadap kinerja perawat.Dapat disimpulkan bahwa 
variabel kepemimpinan, pelatihan, rekan kerja, kondisi kerja, pengakuan, dan sistem imbalan memiliki 
hubungan yang positif dan signifikan dengan kinerja  perawat.Agar pihak rumah sakit sebaiknya 
memperhatikan faktor-faktor yang berhubungan dengan kinerja perawat yang diteliti sehingga 
diharapkan terwujudnya kinerja perawat yang lebih baik dan pada gilirannya menghasilkan kepuasan 
masyarakat yang dilayaninya. 
Kata Kunci :Kepemimpinan, Pelatihan, Rekan Kerja, Sistem Imbalan, Kinerja Perawat 
 
ABSTRACT 
 Health nursing services at the hospital is one of the essential services and goal-
oriented focus on the application of quality nursing care. The purpose of this study was to 
determine the relationship between the variables of leadership, training, co-workers, working 
conditions, recognition, and reward systems with the performance of nurses in Space 
Inpatient Hospital Ibn Sina YBW-UMI Makassar.Jenis this research is descriptive 
quantitative survey approach . Total population sample of 215 people and 68 people. Results 
of this study showed that respondents who had a performance quite as much as 88.2% of 
respondents den that has less performance than 11.8%. There is a relationship between 
leadership (p = 0.000); training (p = 0.000); coworkers (p = 0.000), working conditions (p = 
0.000); recognition (p = 0.000); reward system (p = 0.000) on the performance of nurses . 
could be concluded that the variables of leadership, training, co-workers, working conditions, 
recognition, and reward systems have a positive and significant relationship with the 
performance of the hospital perawat.Agar should consider factors related to the performance 
of the studied nurses so expect the realization of performance nurses better and in turn 
generate satisfaction the communities it serves. 
Keywords: Leadership, Training, Coworkers, Rewards System, Nurse Performance
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PENDAHULUAN 
Rumah sakit sebagai salah satu fasilitas pelayanan kesehatan memiliki peran yang 
sangat strategis dalam upaya mempercepat peningkatan derajat kesehatan masyarakat 
Indonesia.Salah satu profesi yang mempunyai peran penting di rumah sakit adalah 
keperawatan.Keperawatan adalah salah satu profesi di rumah sakit yang berperan penting 
dalam penyelenggaraan upaya menjaga mutu pelayanan kesehatan di rumah sakit.Pada 
standar tentang evaluasi dan pengendalian mutu dijelaskan bahwa pelayanan keperawatan 
menjamin adanya asuhan keperawatan yang bermutu tinggi dengan terus- menerus melibatkan 
diri dalam program pengendalian mutu di rumah sakit (Aditama, 2004). 
Tenaga perawat yang merupakan “the caring profession”mempunyaikedudukan 
penting dalam menghasilkan kualitas pelayanan kesehatan di rumah sakit,karena pelayanan 
yang diberikannya berdasarkan pendekatan bio-psiko-sosial-spiritualmerupakan pelayanan 
yang unik dilaksanakan selama 24 jam dan berkesinambunganmerupakan kelebihan tersendiri 
dibanding pelayanan lainnya (Departemen Kesehatan RI,2011). 
Penelitian tentang waktu kerja produktif personil Puskesmas di Indonesia ditemukan 
bahwa waktu kerja produktif personil adalah 53,2% dan sisanya 46,8% digunakan untuk 
kegiatan non produktif. Dari 53,2% kinerja produktif, hanya 13,3% waktu yang digunakan 
untuk kegiatan pelayanan kesehatan, sedangkan sisanya 39,9% digunakan untuk kegiatan 
penunjang pelayanan kesehatan (Ilyas,2006).  
Hasil penelitian terdahulu, kondisi keperawatan terutama dalam memberi asuhan 
keperawatan kepada pasien belum berjalan dengan baik. Penelitian Rivai (2005), menyatakan 
bahwa ada beberapa tindakan keperawatan dilakukan oleh keluarga pasien seperti: 
pemenuhan kebersihan diri, eliminasi dan nutrisi (28%). Seharusnya asuhan keperawatan 
dilakukan oleh petugas. Pembuatan asuhan keperawatan masih ada yang dikerjakan sebagian 
atau belum lengkap yaitu 11% dan sebanyak 44,2% pasien menyatakan kurang puas terhadap 
pelayanan rawat inap. 
Hasil survei awal yang dilakukan oleh peneliti, berdasarkan informasi yang diperoleh 
bahwa kegiatan pelayanan di salah satu bagian RS Ibnu Sina YBW-UMI Makassar banyak 
mengalami hambatan, selalu terjadi keterlambatan pengumpulan data-data laporan kegiatan 
rumah sakit dan kurang cermatnya pengisian laporan yang berdampak bertambahnya waktu 
dalam proses pengolahan (Profil Rumah Sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makasssar Tahun 
2012).Berangkat dari masalah tersebut penulis tertarik untuk mengetahui faktor yang 
berhubungan dengan kinerja perawat di ruang rawat inap rumah sakit Ibnu Sina YBW-UMI 
Makassar. 
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BAHAN DAN METODE 
Jenispenelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian cross sectional 
study dengan pendekatan kuantitatif.Penelitianinidilakukanuntukmengetahui gambaran 
kinerja perawat di ruang rawat inap Rumah Sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makassar tahun 
2013.Penelitian ini dilaksanakan di ruang rawat inap Rumah Sakit Ibnu Sina YBW-UMI 
Makassar.Pengumpulan data dilaksanakan pada tanggal 10 April sampai dengan 24 April 
2013. Populasipadapenelitianiniadalah semua perawat dengan status pegawai tetap yayasan 
yang bekerja di ruang rawat inap Rumah Sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makassar tahun 2012 
yaitu sebanyak 106orang.Sampel sebanyak 68 responden yang diperoleh dengan 
menggunakan metode penarikan sampel yakni purposive sampling. 
Adapun pengumpulan data dengan menggunakan kuesioner.Data primer diperoleh 
dengan daftar kuesioner yang diberikan kepada perawat khususnya di ruang rawat inap  serta 
melakukan pengamatan langsung di lapangan mengenai hal-hal yang berhubungan 
dengankinerja perawat. Data sekunder diperolehdariProfilRumah Sakit Ibnu Sina YBW-
UMIserta data yang berhubungan dengan penelitian.Pengolahan data dilakukan dengan 
menggunakan program Microsoft Excel dan SPSS For Windows melalui prosedur editing, 
coding dan tabulasi data. Model analisis data yang dilakukan adalah analisis univariat dan 
bivariat.Hasil pengolahan data tersebut disajikan dalam bentuktabel dan narasi. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil  
Mayoritas responden adalah perempuan yaitu sebanyak 59 responden (86,8%) 
sedangkan laki-laki berjumlah 9 responden (13,2%). Untuk kelompok umur yang terbanyak 
adalah terdapat pada kelompok umur 20-30 tahun yaitu sebanyak 53 responden (77,9%) dan 
yang paling sedikit adalah kelompok umur 31-40 tahun yaitu sebanyak 15 responden (22,1%). 
Kemudian agama, dari 68 responden (100%) yang diteliti diketahui bahwa semua responden 
beragama Islam. Untuk suku bangsa terbanyak terdapat pada suku Bugis yaitu sebanyak 39 
responden (57,4%), kemudian Makassar yaitu sebanyak 23 responden (33,8%), Palopo 
sebanyak 3 responden (4,4), Jawa sebanyak 2 responden (2,9%) dan hanya 1 responden 
(1,5%) yang berasal dari bima. Pendidikan responden terbanyak terdapat pada pendidikan 
AMK yaitu sebanyak 56 responden (82,4%), kemudian pendidikan S1 sebanyak 12 responden 
(17,6%) dan tidak ada responden yang berpendidikan SPK. Masa kerja responden terbanyak 
terdapat pada masa kerja 1-5 tahun yaitu sebanyak 46 responden (67,6%), kemudian masa 
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kerja 6-10 tahun sebanyak 19 responden (27,9%) dan yang paling sedikit terdapat pada masa 
kerja 11-15 tahun yaitu sebanyak 3 responden (4,4%).(Tabel 1) 
 Responden yang menyatakan kinerja perawat cukup sebanyak 60 responden (88,2%) 
dan yang menyatakan kinerja perawat kurang sebanyak 8 responden. Untuk kepemimpinan 
yang menyatakan cukup sebanyak 59 responden (86,8%) dan yang menyatakan 
kepemimpinan kurang sebanyak 9 responden (13,2%). Untuk pelatihan yang menyatakan 
cukup sebanyak 57 responden (83,8%) dan yang menyatakan pelatihan kurang sebanyak 11 
responden (16,2%). Untuk rekan kerja yang menyatakan cukup sebanyak 56 responden 
(82,4%) dan yang menyatakan rekan kerja kurang sebanyak 12 responden (17,6%). Untuk 
kondisi kerja yang menyatakan cukup sebanyak 58 responden (85,3%) dan yang menyatakan 
kondisi kerja kurang sebanyak 10 responden (14,7%). Untuk pengakuan yang menyatakan 
cukup sebanyak 55 responden (80,9%) dan yang menyatakan pengakuan kurang sebanyak 13 
responden (19,1%). Dan untuk sistem imbalan yang menyatakan cukup sebanyak 61 
responden (89,7%) dan yang menyatakan sistem imbalan kurang sebanyak 7 responden 
(10,3%).(Tabel 2)  
Responden yang berjumlah 68 orang,  terdapat 59 orang yang menilai kepemimpinan 
cukup dan 9 orang yang menilai kepemimpinan kurang. Dari 59 responden yang menilai 
kepemimpinan cukup, sebanyak 56 orang (94,9%) memiliki kinerja cukup dan 3 orang (5,1%) 
memiliki kinerja kurang dan dari 9 responden yang menilai kepemimpinan kurang, sebanyak 
4 orang (44,4%) memiliki kinerja cukup dan 5 orang (55,6%) memiliki kinerja kurang. 
Responden yang berjumlah 68 orang,  terdapat 57 orang yang menilai pelatihan cukup 
dan 11 orang yang menilai pelatihan kurang. Dari 57 responden yang menilai pelatihan cukup, 
sebanyak 55 orang (96,5%) memiliki kinerja cukup dan 2 orang (3,5%) memiliki kinerja 
kurang dan dari 11 responden yang menilai pelatihan kurang, sebanyak 5 orang (45,5%) 
memiliki kinerja cukup dan dari 6 orang (54,5%) memiliki kinerja kurang.  
Responden yang berjumlah 68 orang,  terdapat 56 orang yang menilai rekan kerja cukup 
dan 12 orang yang menilai rekan kerja kurang. Dari 56 responden yang menilai rekan kerja 
cukup, sebanyak 54 orang (96,4%) memiliki kinerja cukup dan 2 orang (3,6%) memiliki 
kinerja kurang dan dari 12 responden yang menilai rekan kerja kurang, sebanyak 6 orang 
(50%) memiliki kinerja cukup dan 6 orang (50%) memiliki kinerja kurang. 
Responden yang berjumlah 68 orang, terdapat 58 orang yang menilai kondisi kerja 
cukup dan 10 orang yang menilai kondisi kerja kurang. Dari 58 responden yang menilai 
kondisi kerja cukup, sebanyak 56 orang (96,6%) memiliki kinerja cukup dan 2 orang (3,4%) 
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memiliki kinerja kurang dan dari 10 responden yang menilai kondisi kerja kurang, sebanyak 4 
orang ((40%)memiliki kinerja cukup dan 6 orang (60%) memiliki kinerja kurang. 
Responden yang berjumlah 68 orang,  terdapat 55 orang yang menilai pengakuan cukup 
dan 13 orang yang menilai pengakuan kurang. Dari 55 responden yang menilai pengakuan 
cukup, sebanyak 53 orang (96,4%) memiliki kinerja cukup dan 2 orang (3,6%) memiliki 
kinerja kurang dan dari 13 responden yang menilai pengakuan kurang, sebanyak 7 orang 
(53,8%) memiliki kinerja cukup dan 6 orang (46,2%) memiliki kinerja kurang. 
Responden yang berjumlah 68 orang, terdapat 61 orang yang menilai sistem imbalan 
cukup dan 7 orang yang menilai sistem imbalan kurang. Dari 61 responden yang menilai 
sistem imbalan cukup, sebanyak 58 orang (95,1%) memiliki kinerja cukup dan 3 orang (4,9%) 
memiliki kinerja kurang dan dari 7 responden yang menilai sistem imbalan kurang, sebanyak 
2 orang (28,6%) memiliki kinerja cukup dan 5 orang (71,4%) memiliki kinerja kurang.(Tabel 
3) 
 
Pembahasan 
 Kepemimpinan merupakan sikap atau gaya yang dimiliki seorang perawat dalam 
menanamkan pengaruh di dalam diri seorang inividu atau kelompok dengan harapan bahwa 
apa yang menjadi tujuan dapat tercapai. Fakta dilapangan yang menyebabkan kepemimpinan 
berpengaruh makna terhadap kinerja perawat adalah kondisi dimana perawat bekerja 
brdasarkan uraian tugas dan kewajiban yang harus dilakukan pada saat bertugas sesuai dengan 
arahan kepemimpinan kepala keperawatan yang berfungsi sebagai regulator dari pemilik 
rumah sakit ke direktur atau manajemen keperawatan. 
 Hal ini sejalan dengan pendapat Luthan (2006) yang menyatakan bahwa kepemmpinan 
adalah suatu perilaku dengan tujuan tertentu untuk mempengaruhi aktivitas para anggota 
kelompok untuk mencapai tujuan bersama yang dirancang untuk memberikan manfaat 
individu dan organisasi. 
 Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian dari Jumrah pada tahun 2009 yang 
menunjukkan bahwa perawat yang menilai kepemimpinan baik sebanyak 60% yang memberi 
interpretasi bahwa variabel kepemimpinan dengan indikator keadilan dan komunikasi telah 
berjalan dengan baik dan perawat yang menilai kepemimpinan kurang sebanyak 40% yang 
memberi interpretasi bahwa masih hal yang kurang dan perlu ditingkatkan agar 
kepemimpinan yang dilaksanakan berjalan efektif. 
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 Pelatihan merupakan proses pendidikan jangka pendek menggunakan prosedur 
sistematis dan terorganisir yang pernah diikuti oleh responden dengan tujuan meningkatkan 
mutu, keahlian dan kemampuannya sehingga terampil dalam melaksanakan tugas. Hasil 
pengamatan dilapangan bahwa perawat yang pernah mengikuti pelatihan dengan kinerja 
cukup disebabkan karena pelatihan tentang asuhan keperawatan  pernah diikuti sesuai dengan 
tugasnya. Sedangkan perawat yang tidak pernah mengikuti pelatihan dengan kinerja kurang 
disebabkan karena materi pelatihan yang diberikan tidak sesuai dengan tugasnya sehingga apa 
yang diperoleh tidak cocok diterapkan dalam seksinya. 
 Hal ini sejalan dengan pendapat Handoko (1998) yang mengatakan bahwa pelatihan 
bertujuan memperbaiki penguasaan berbagai keterampilan dan teknik pelaksanaan kerja 
tertentu, terinci dan rutin, latihan menyiapkan pekerjaan-pekerjaan sekarang. 
 Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian dari Wardah pada tahun 2011 yang 
menunjukkan bahwa perawat yang menilai pelatihan cukup sebanyak 83,1%yang memberi 
interpretasi bahwa variabel pelatihan dengan indikator keikutsertaan dengan pelatihan 
keperawatan telah berjalan dengan baik dan perawat yang menilai pelatihan kurang sebanyak 
16,9% yang memberi interpretasi bahwa masih ada beberapa hal yang kurang dan perlu 
ditingkatkan agar pelatihan yang dilaksanakan berjalan efektif. 
 Hubungan dengan rekan kerja merupakan hubungan kerja responden dengan teman 
sekerja/sejawat yang memberi dorongan dan membantu di dalam melaksanakan tugas di 
tempat kerja, hubungan dengan atasan dan mitra kerja lainnya (sepeti pasien dan 
keluarganya). Hasil pengamatan di lapangan terlihat bahwa perawat yang memiliki kinerja 
cukup disebabkan karena sikap rekan kerja mereka memberi dorongan dalam penyelesaian 
tugas, kedekatan dengan teman bisa menjalin rasa kekeluargaan, kedekatan dengan pasien dan 
keluarganya juga menciptakan rasa kekeluargaan. Dukungan sosial dirasakan dari rekan kerja 
meningkatkan tingkat kinerja dan menurunkan tingkat stress kerja. 
 Hal ini sejalan dengan pendapat Gibson (2010) bahwa hubungan dengan rekan kerja 
adalah keadaan dimana rekan kerja menunjukkan sikap bersahabat dan mendorong serta dapat 
memberikan motivasi untuk melaksanakan tugas-tugas dalam suatu organisasi. 
 Selain itu, hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh  
Sihotang (2006) yang menyatakan bahwa dukungan sosial yang dirasakan dari rekan kerja 
meningkatkan tingkat kinerja yang dilaporkan dan menurunkan tingkat stress kerja yang 
dilaporkan. Hasil analisis menunjukkan hubungan kurviliner (bentuk huruf U ) antara stress 
kerja dan kinerja pekerjaan; perawat-perawat yang melaporkan tingkat stress kerja moderat 
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meyakini bahwa mereka melaksanakan pekerjaan sedikit lebih baik daripada mereka yang 
melaporkan tingkat stress kerja yang rendah atau tinggi. 
 Kondisi kerja merupakan kondisi yang dirasakan responden dalam melaksanakan tugas-
tugas rutin, peralatan dan kemampuan kerja, serta prosedur kerja yang berlaku seperti 
perasaan senang, bosan dan kelelahan. Hasil pengamatan dilapangan terlihat bahwa perawat 
yang memiliki kinerja cukup disebabkan karena kondisi kerja yang mendukung, antara lain 
dalam hal kebersihan, ketertiban, kerapian dan keamanan sehingga perawat dalam bekerja 
merasakan kenyamanan. Selain itu ketersediaan peralatan medis maupun non medis yang 
memadai dapat menunjang pelaksanaan tugas perawat dalam melayani tugas pasien. 
 Hal ini sejalan dengan pendapat Samba (2000) bahwa kondisi kerja merupakan semua 
aspek fisik kerja, psikologis kerja yang dapat mempengaruhi kepuasan kerja. Kondisi kerja 
tidak hanya terbatas pada kenyamanan ruang atau tempat kerja, ventilasi yang cukup, 
kebersihan, keamanan akan tetapi juga dipengaruhi oleh tempat tinggal seseorang. 
 Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Iqbal, et al (2010) 
bahwa lingkungan kerja (dukungan penyelia, keterbukaan komunikasi dan kerja-tim) dan 
lingkungan fisik ( kualitas daerah pasien, keamanan, dan kualitas ruang kerja ) memiliki 
korelasi yang positif dan kuat dengan komitmen perawat rumah sakit. 
Pengakuan merupakan pernyataan atau sikap dalam mengakui hak-hak, kedudukan dan 
jabatan seorang pegawai serta pemberian penghargaan, pujian yang layak atas prestasi yang 
dicapai oleh tenaga perawat. Berdasarkan hasil pengamatan dilapangan terlihat bahwa 
perawat yang memiliki kinerja cukup disebabkan karena mereka merasa mendapat pengakuan 
dari teman-teman sekerja maupun pimpinan, tidak ada diskriminasi terhadap pegawai yang 
tingkat pendidikannya lebih rendah. 
Hal ini sejalan dengan pendapat Sutrisno (2009) bahwa pengakuan merupakan suatu 
tindakan oleh seorang pemimpin mengakui adanya prestasi kerja yang telah dilaksanakan oleh 
para pegawainya. Bukan hanya dari sisi prestasi, pengakuan akan jabatan atau kedudukan 
seseorang akan mempengaruhi kenyamanan dalam bekerja. 
Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Yudaningsih (2006) 
bahwa perlunya intervensi-intervensi organisasi untuk mengurangi beban kerja yang diberikan 
pada perawat. Penyelia (supervisor) merupakan posisi yang lebih baik daripada rekan-rekan 
untuk mengurangi kelelahan diantara perawat-perawat dengan cara mnguraikan secara jelas 
batas-batas dan harapan dari peran perawat. 
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Sistem imbalan merupakan semua pendapatan yang berupa uang, barang langsung atau 
tidak langsung sebagai imbalan atau jasa yang diberikan kepada perawat seperti gaji secara 
kontinyu, insentif yang diterima sesuai dengan pekerjaan. Berdasarkan wawancara langsung 
dengan perawat di rumah sakit bahwa imbalan yang mereka terima dalam bentuk finansial 
yang diterima setiap dua minggu sekali dan setiap bulan berdasarkan kinerjanya terhadap 
asuhan keperawatan yang diberikan klien bukan terfokus pada kelengkapan pengisian 
dokumentasi asuhan keperawatan tetapi pada seluruh proses pelayanan asuhan keperawatan. 
Hal ini sejalan dengan pendapat Simammora (2004) bahwa untuk melakukan 
manajemen kinerja secara baik, organisasi harus merancang sistem imbalan bagi karyawan. 
Setiap orang juga membutuhkan insentif baik sosial maupun financial. 
Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian Jumrah pada tahun 2009 yang 
menunjukkan bahwa perawat yang menilai sistem imbalan kurang sebanyak 56,9% yang 
memberi interpretasi bahwa variabel sistem imbalan dengan indikator pemberian imbalan dan 
penerimaan upah tambahan belum berjalan dengan baik dan perawat yang menilai sistem 
imbalan baik sebanyak 43,1% yang memberi interpretasi bahwa masih banyak yang kurang 
dan perlu diperbaiki.  
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
 Hasil penelitian yang dilakukan di rumah sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makassar tentang 
faktor yang berhubungan dengan kinerja perawat di ruang rawat inap rumah sakit Ibnu Sina 
YBW-UMI Makassar tahun 2013. Ada hubungan antara kepemimpinan, pelatihan, rekan 
kerja, kondisi kerja, pengakuan, sistem imbalan dengan kinerja perawat di ruang rawat inap 
rumah sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makassar tahun 2013. 
 Disarankan agar pihak manajemen Rumah Sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makassar 
memperhatikan faktor-faktor yang berhubungan dengan kinerja perawat yang diteliti dalam 
penelitian ini sehingga diharapkan terwujud kinerja tenaga perawat yang lebih baik dan pada 
gilirannya menghasilkan kepuasan masyarakat yang dilayaninya. Selain itu perbaikan 
prosesyang meliputi perbaikan sistem pelayanan keperawatan dengan memperhatikan 
berbagai indikator seperti analisis kebutuhan tenaga, fasilitas yang mendukung, pemberian 
penghargaan maupun insentif sesuai dengan tugas pokok dan fungsinya. 
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LAMPIRAN TABEL 
 
Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin, Umur, Agama, Suku 
Bangsa, Pendidikan dan Masa Kerja di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit
 Ibnu Sina YBW-UMI Makassar  
Karakteristik 
Responden 
Frekuensi Persen 
Jenis kelamin 
Laki-laki 9 13,2 
Perempuan 59 86,8 
Umur 
20-30 53 77,9 
31-40 15 22,1 
Agama 
Islam 68 100 
Suku Bangsa 
Bugis 39 57,4 
Makassar 23 33,8 
Palopo 3 4,4 
Jawa 2 2,9 
Bima 1 1,5 
Pendidkan 
SPK 0 0 
AMK 56 82,4 
S1 12 17,6 
Masa Kerja 
1-5  46 67,6 
6-10 19 27,9 
11-15 3 4,4 
Total 68 100 
Sumber : Data Primer, 2013 
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Tabel 2. Distribusi Tanggapan Responden Terhadap Kepemimpinan, Pelatihan, Rekan 
Kerja, Kondisi Kerja, Pengakuan, Sistem Imbalan dan Kinerja Perawat di 
Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makassar  
Sumber : Data Primer, 2013 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Variabel penelitian 
Frekuens
i 
Persen 
Kinerja Perawat 
Cukup 60 88,2 
Kurang 8 11,8 
Kepemimpinan 
Cukup 59 86,8 
Kurang 9 13,2 
Pelatihan 
Cukup 57 83,8 
Kurang 11 16,2 
Rekan Kerja 
Cukup 56 82,4 
Kurang 12 17,6 
Kondisi Kerja 
Cukup 58 85,3 
Kurang 10 14,7 
Pengakuan 
Cukup 55 80,9 
Kurang 13 19,1 
Sistem Imbalan 
Cukup 61 89,1 
Kurang 7 10,3 
Total 68 100 
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Tabel 3. Distribusi Tanggapan Responden Terhadap Kepemimpinan, Pelatihan, Rekan 
Kerja, Kondisi Kerja, Pengakuan, Sistem Imbalan dan Kinerja Perawat di 
Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Ibnu Sina YBW-UMI Makassar  
Sumber : Data Primer, 2013 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Variabel Kinerja Perawat Jumlah Uji Statistik 
Cukup Kurang 
N % N % N % 
Kepemimpinan 
Cukup 
Kurang 
 
56 
4 
 
94,9 
44,4 
 
3 
5 
 
5,1 
55,6 
 
59 
9 
 
100 
100 
 
P = 0,000 
φ = 0,531 
Pelatihan 
Cukup 
Kurang 
 
55 
5 
 
96,5 
45,5 
 
2 
6 
 
3,5 
54,5 
 
57 
11 
 
100 
100 
 
P = 0,000 
φ = 0,583 
Rekan Kerja 
Cukup 
Kurang 
 
54 
6 
 
96,4 
50 
 
2 
6 
 
3,6 
50 
 
56 
12 
 
100 
100 
 
P = 0,000 
Φ = 0,549 
Kondisi Kerja 
Cukup 
Kurang 
 
56 
4 
 
96,6 
40 
 
2 
6 
 
3,4 
60 
 
58 
11 
 
100 
100 
 
P = 0,000 
φ = 0,622 
Pengakuan 
Cukup 
Kurang 
 
53 
7 
 
96,4 
53,8 
 
2 
6 
 
3,6 
46,2 
 
55 
13 
 
100 
100 
 
P = 0,000 
φ = 0,519 
Sistem Imbalan 
Cukup 
Kurang 
 
58 
2 
 
95,1 
28,6 
 
3 
5 
 
4,9 
71,4 
 
61 
7 
 
100 
100 
 
P = 0,000 
φ = 0,627 
